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  ﻋﺴﮕﺮﺷﺮﯾﻒ زاده،  ﻟﯿﺴﺎﻧﺲ، ﮐﺎرﺷﻨﺎس ﺑﻬﺪاﺷﺖ اﻣﺎﮐﻦ ﻣﺮﮐﺰ ﺑﻬﺪاﺷﺖ اﺳﺘﺎن ﻗﺰوﯾﻦ :ﻣﺠﺮي ﭘﺮوژه 
  دﮐﺘﺮ ﮐﺎﻣﻞ ﺷﺎدﭘﻮر: ﻧﺎﻇﺮ ﻃﺮح 
  ﺮاي ﭘﺰﺷﮑﯽ،  ﻣﻌﺎون اﺟﺮاﺋﯽ ﻣﺮﮐﺰ ﺑﻬﺪاﺷﺖ اﺳﺘﺎن ﻗﺰوﯾﻦدﮐﺘﺮﺳﯿﺪﻋﻠﯿﺮﺿﺎ ﺧﻮﻧﺴﺎري،  دﮐﺘﭘﯿﺎم ﮔﺰار ﺳﻼﻣﺖ :  
ﺷﻬﻼﻋﺴﮑﺮﭘﻮر، ﻟﯿﺴﺎﻧﺲ، -ﺷﯿﺮﯾﻦ ﻧﺎدري، ﻓﻮق ﻟﯿﺴﺎﻧﺲ، ﮐﺎرﺷﻨﺎس ﻣﺴﺌﻮل ﺑﻬﺪاﺷﺖ ﻣﺤﯿﻂ اﺳﺘﺎن ﻗﺰوﯾﻦ ﭘﺮوژه:  ﻫﻤﮑﺎران اﺻﻠﯽ
ﻬﺮﺳﺘﺎن ﻫﺎﺷﻢ ﯾﻮﺳﻔﯽ، ﻟﯿﺴﺎﻧﺲ،ﮐﺎرﺷﻨﺎس ﺑﻬﺪاﺷﺖ اﻣﺎﮐﻦ ﻣﺮﮐﺰ ﺑﻬﺪاﺷﺖ ﺷ-ﮐﺎرﺷﻨﺎس ﺑﻬﺪاﺷﺖ ﻣﻮادﻏﺬاﯾﯽ ﻣﺮﮐﺰ ﺑﻬﺪاﺷﺖ اﺳﺘﺎن ﻗﺰوﯾﻦ
  ﻣﺮﯾﻢ ﻗﻬﺮﻣﺎﻧﯽ، ﻟﯿﺴﺎﻧﺲ، ﮐﺎرﺷﻨﺎس ﺳﺎزﻣﺎن ﺑﺎزرﮔﺎﻧﯽ اﺳﺘﺎن ﻗﺰوﯾﻦ-ﻗﺰوﯾﻦ
  ﻧﺘﺎﯾﺞ ﭘﺮوژه:
وﺟﻮد ﻣﺘﺼﺪﯾﺎن آﮔﺎه ﺑﻪ ﻣﺴﺎﺋﻞ ﺑﻬﺪاﺷﺘﯽ در ﻣﺮاﮐﺰ ﺗﻬﯿﻪ و ﺗﻮزﯾﻊ ﻣﻮادﻏﺬاﯾﯽ و اﻣﺎﮐﻦ ﻋﻤﻮﻣﯽ ﺑﺮ ارﺗﻘﺎي ﺳﻄﺢ ﺳﻼﻣﺖ ﻣﻮادﻏﺬاﯾﯽ و ﺑﻬﺒﻮد 
از ﺑﺮوز و ﺷﯿﻮع ﺑﯿﻤﺎري ﻫﺎي ﻣﻨﺘﻘﻠﻪ از ﻏﺬا، ارﺗﻘﺎي ﺳﻼﻣﺖ ﺟﺎﻣﻌﻪ  ﺑﻪ ﻋﻨﻮان  ﮐﯿﻔﯿﺖ اراﺋﻪ ﺧﺪﻣﺎت در اﯾﻦ اﻣﺎﮐﻦ ﻣﻮﺛﺮ ﺑﻮده و ﺑﺎ ﭘﯿﺸﮕﯿﺮي
ﻣﺼﺮف ﮐﻨﻨﺪه و ﮔﯿﺮﻧﺪه ﺧﺪﻣﺖ را ﺑﻪ دﻧﺒﺎل ﺧﻮاﻫﺪ داﺷﺖ. ﺗﺎﮐﻨﻮن ﻫﯿﭻ ﺑﺮرﺳﯽ ﮔﺴﺘﺮده اي از ﻣﯿﺰان ﺳﻮاد ﺳﻼﻣﺖ اﺻﻨﺎف دراﺳﺘﺎن ﻗﺰوﯾﻦ 
اﺳﺖ. اﯾﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺳﻌﯽ ﮐﺮده اﺳﺖ ﮐﻪ ﺑﺎ ﺑﺮرﺳﯽ ﺳﻄﺢ  اﻧﺠﺎم ﻧﺸﺪه اﺳﺖ و اوﻟﻮﯾﺖ ﻫﺎي آﻣﻮزﺷﯽ ﺑﺮاي اﯾﻦ ﻗﺸﺮ اﺛﺮﮔﺬار ﺗﺪوﯾﻦ ﻧﮕﺮدﯾﺪه
  ﺳﻮاد اﺻﻨﺎف، اوﻟﻮﯾﺖ ﻧﯿﺎزﻫﺎي آﻣﻮزﺷﯽ ﺷﺎن را ﺗﻌﯿﯿﻦ ﻧﻤﺎﯾﺪ.
ﻣﻘﻄﻌﯽ ﻣﺮاﮐﺰ ﺗﻬﯿﻪ وﺗﻮزﯾﻊ و ﻓﺮوش ﻣﻮادﻏﺬاﯾﯽ واﻣﺎﮐﻦ ﻋﻤﻮﻣﯽ ﺷﻬﺮﻗﺰوﯾﻦ ﺑﻪ ﭘﻨﺞ ﺻﻨﻒ ﻣﻮادﻏﺬاﯾﯽ، آراﯾﺸﮕﺎه،  -دراﯾﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺗﻮﺻﯿﻔﯽ
ﺑﻪ اﺳﺘﻨﺎد ﭘﺮوﻧﺪه ﺑﻬﺪاﺷﺘﯽ اﯾﻦ اﻣﺎﮐﻦ ﮐﻪ در ﻣﺮاﮐﺰ ﺑﻬﺪاﺷﺘﯽ درﻣـﺎﻧﯽ ﺷـﻬﺮ ﻗـﺰوﯾﻦ ﻣﻮﺟـﻮد  ﻧﺎﻧﻮاﯾﯽ، ﻣﻬﺪﮐﻮدك و اﺳﺘﺨﺮ دﺳﺘﻪ ﺑﻨﺪي ﺷﺪه و
ﺎن از ﻃﺮﯾـﻖ ﻧﻔﺮ از ﻣﺘﺼﺪﯾﺎن ﺷﺎﻏﻞ ﺑﻪ روش ﻧﻤﻮﻧﻪ ﮔﯿﺮي ﺳﯿﺴﺘﻤﺎﺗﯿﮏ اﻧﺘﺨـﺎب ﺷـﺪﻧﺪ. ﺳـﻄﺢ ﺳـﻮاد ﺳـﻼﻣﺖ اﯾـﻦ ﻣﺘﺼـﺪﯾ  683اﺳﺖ، ﺗﻌﺪاد 
ﻣﺘﯿﺎز ﻫﺮ ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ ﺑﻪ ﻋﻨﻮان اﻣﺘﯿﺎز ﺳﻮاد ﻣﺘﺼﺪي در ﻧﻈﺮ ﮔﺮﻓﺘﻪ ﺑﺮرﺳﯽ ﺷﺪ. ﻫﺮ ﺳﻮال داراي ﯾﮏ اﻣﺘﯿﺎز ﺑﻮده و ﻣﺠﻤﻮع اﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ ﻫﺎﯾﯽ ﺧﺎص 
  اﻧﺠﺎم ﮔﺮدﯾﺪ. 61.v sspSآﻣﺎري ﺗﻮﺳﻂ ﻧﺮم اﻓﺰار  ﻣﺤﺎﺳﺒﺎتﺗﺠﺰﯾﻪ و ﺗﺤﻠﯿﻞ داده ﻫﺎ و اﻧﺠﺎم ﺷﺪ. 
%، 7,21%، 7,67در اﯾﻦ ﺑﺮرﺳﯽ ﻓﺮاواﻧﯽ ﻧﺴﺒﯽ ﺷﺮﮐﺖ ﮐﻨﻨﺪﮔﺎن ﺻﻨﻒ ﻣﻮادﻏﺬاﯾﯽ، آراﯾﺸﮕﺎه، ﻣﻬﺪﮐﻮدك، اﺳﺘﺨﺮ و ﻧﺎﻧﻮاﯾﯽ ﺑﻪ ﺗﺮﺗﯿﺐ 
% ﻣﺘﺼﺪﯾﺎن داراي ﺗﺤﺼﯿﻼت زﯾﺮدﯾﭙﻠﻢ و 09% زن ﺑﻮدﻧﺪ. ﻧﺰدﯾﮏ ﺑﻪ 6,71% ﺷﺮﮐﺖ ﮐﻨﻨﺪﮔﺎن ﻣﺮد و  4,28% ﺑﻮد. در اﯾﻦ ﻣﯿﺎن 8% و 8,0%،8,1
%(و ﺑﺎﻻﺗﺮﯾﻦ ﻣﯿﺰان 5,39ﻣﺎﺑﻘﯽ داراي ﻣﺪرك ﺗﺤﺼﯿﻠﯽ ﺑﺎﻻﺗﺮ از دﯾﭙﻠﻢ ﺑﻮدﻧﺪ.ﮐﻤﺘﺮﯾﻦ ﻣﯿﺰان ﺗﺤﺼﯿﻼت)زﯾﺮدﯾﭙﻠﻢ( در ﺻﻨﻒ ﻧﺎﻧﻮاﯾﯽ )
%(، ﺑﺎ اﯾﻦ وﺟﻮد اﯾﻦ ﻣﺘﻐﯿﺮ ﺗﺎﺛﯿﺮي در ﻧﻤﺮه ﺳﻮاد ﻣﺘﺼﺪﯾﺎن ﻣﻮرد ﺑﺮرﺳﯽ ﻧﺪاﺷﺖ. 7,66ﻣﺮﺑﻮط ﺑﻪ ﺻﻨﻒ اﺳﺘﺨﺮ ﺑﻮد) ﺗﺤﺼﯿﻼت)ﺑﺎﻻي دﯾﭙﻠﻢ(
  ( ﺑﻪ ﻃﻮري ﮐﻪ ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ ﻧﻤﺮه ﻣﺮدان ﺑﯿﺶ از زﻧﺎن ﺑﻮد. 200,0=Pﻫﻤﭽﻨﯿﻦ ﺑﯿﻦ ﺟﻨﺲ و ﻧﻤﺮه ﺳﻮاد ﻣﺘﺼﺪﯾﺎن ﺗﻔﺎوت ﻣﻌﻨﺎداري ﺑﺪﺳﺖ آﻣﺪ)
( ﺑﺪﺳﺖ آﻣﺪ. 5,71±4( وﮐﻤﺘﺮﯾﻦ ﻧﻤﺮه ﻣﺮﺑﻮط ﺑﻪ ﺻﻨﻒ ﻣﻬﺪﮐﻮدك)91±6,4ﻒ اﺳﺘﺨﺮ)ﺑﯿﺸﺘﺮﯾﻦ ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ ﻧﻤﺮه ﮐﻞ ﺳﻮاد ﻣﺮﺑﻮط ﺑﻪ ﺻﻨ
( ﺑﺪﺳﺖ آﻣﺪ. ﺑﯿﺸﺘﺮﯾﻦ 6,3±.86( وﮐﻤﺘﺮﯾﻦ آن در ﻣﻮادﻏﺬاﯾﯽ)6,4±.76ﺑﯿﺸﺘﺮﯾﻦ ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ ﻧﻤﺮه ﺳﻮاد ﺑﻬﺪاﺷﺖ ﻓﺮدي درﺻﻨﻒ ﻧﺎﻧﻮاﯾﯽ)
( 3,7±50,3ه ﻣﺮﺑﻮط ﺑﻪ ﺻﻨﻒ اﺳﺘﺨﺮ )( وﮐﻤﺘﺮﯾﻦ ﻧﻤﺮ6,01±3,3ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ ﻧﻤﺮه ﺳﻮاد ﺑﻬﺪاﺷﺖ ﻣﺤﯿﻂ ﮐﺎر ﻣﺮﺑﻮط ﺑﻪ ﺻﻨﻒ ﻣﻬﺪﮐﻮدك)
  ﺑﺮرﺳﯽ ﺳﻮاد ﺳﻼﻣﺖ اﺗﺤﺎدﯾﻪ ﻫﺎواﺻﻨﺎف و ﺗﺪوﯾﻦ ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ آﻣﻮزﺷﯽ ﻣﻨﺎﺳﺐ ﺑﺮاي آﻧﻬﺎ ﻋﻨﻮان ﭘﺮوژه:
( وﮐﻤﺘﺮﯾﻦ ﻧﻤﺮه ﻣﺮﺑﻮط ﺑﻪ ﺻﻨﻒ 3,8±.6ﺑﯿﺸﺘﺮﯾﻦ ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ ﻧﻤﺮه ﺳﻮاد ﺑﻬﺪاﺷﺖ ﻣﺤﺼﻮل)ﺧﺪﻣﺖ( ﻣﺮﺑﻮط ﺑﻪ ﺻﻨﻒ اﺳﺘﺨﺮ) ﺑﺪﺳﺖ آﻣﺪ.
  ( ﺑﺪﺳﺖ آﻣﺪ.3,2±.67آراﯾﺸﮕﺎه )
و ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ ﻣﺎﻫﯿﺖ ﺷﻐﻠﯽ ﺧﺎص ﻫﺮ از ﯾﺎﻓﺘﻪ ﻫﺎي اﯾﻦ ﺗﺤﻘﯿﻖ ﻣﯽ ﺗﻮان ﻧﺘﯿﺠﻪ ﮔﺮﻓﺖ ﮐﻪ ﻣﯿﺰان ﺳﻮاد ﺳﻼﻣﺖ اﺻﻨﺎف در زﻣﯿﻨﻪ ﻫﺎي ﻣﺨﺘﻠﻒ 
ﺻﻨﻒ ﮐﺎﻓﯽ ﻧﻤﯽ ﺑﺎﺷﺪ و اﯾﻦ اﻣﺮ اﺣﺘﻤﺎل ﺑﺮوز ﻣﺨﺎﻃﺮات ﺑﻬﺪاﺷﺘﯽ را درﮐﺎرﮐﻨﺎن، ﻣﺤﯿﻂ و ﻣﺼﺮف ﮐﻨﻨﺪه اﻓﺰاﯾﺶ ﺧﻮاﻫﺪ داد. ﻟﺬا 
  ﺿﺮورت ﺑﺮﮔﺰاري دوره ﻫﺎي آآﻣﻮزﺷﯽ ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ ﻧﻮع ﺻﻨﻒ و اوﻟﻮﯾﺖ ﻫﺎي اﯾﻦ ﭘﮋوﻫﺶ وﺟﻮد دارد.
 
